REGIONE AREA POLITICHE PER LA PROMOZIONE
PUGLIA DELLA SALUTE DELLE PERSONE

E DELLE PARI OPPORTUNITA

SERVIZIO PROGRAMMAZIONE ASSISTENZA
OSPEDALIERA E SPECIALISTICA E
ACCREDITAMENTO

ATTO DIRIGENZIALE

La presente determinazione, ai sensi del
comma 3 art. 16 DPGR n. 161/2008,

€ pubblicata in data odierna all’Albo di
questo Servizio dove restera affissa

per dieci giorni lavorativi consecutivi.
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Codice CIFRA: 151/DIR/2015/000 Bg

OGGETTO: Aggiornamentc e conferma

dell’autorizzazione

allesercizio e

dell'accreditamento istituzionale dell’Associazione “La Nostra Famiglia”, con sede in
Ostuni alla via Dej Colli 5/7, per i presidi residenziali, semiresidenziali ed ambulatoriali di
riabilitazione ex art. 26 L. n. 833/78, siti nei comuni di Brindisi, Ostuni e Lecce, per
rimodulazione tipologia prestazioni ex D.G.R. n. 1789 del 06/08/2014.

IL DIRIGENTE

¢ \Vistigli articoli 4 e 5 della L.R. n. 7/97.
* Vista la Deliberazione G.R. n. 3261 del 28/7/98.
* Vistigliartt. 4 e 16 del D. Lgs. 165/01.

* Visto Vart. 32 della legge 18 giugno 2009, n, 69, che prevede I'obbligo di sostituire la
pubblicazione tradizionale all’Albo ufficiale con |a pubblicazione sui siti informatici,

¢ Visto I'art. 18 del Digs 196/03 “Codice in materia di protezione dei dati personali” in
merito ai Principi applicabili ai trattamenti effettuati dai soggetti pubbilici.

* Vista la deliberazione di Giunta Regionale n. 1426 del 4/10/2005.

® Visto il Decreto del Presidente della Giunta Regionale 22 febbraio 2008 n. 161.

* Vistala Deliberazione di Giunta Regionale n. 1444 del 30 luglio 2008.

* Vista |la Determinazione del Direttore di Area n. 3 del 09 settembre 2009 - Istituzione
degli Uffici afferenti ai Servizi dell’Area di coordinamento Politiche per la Promozione
della Salute, delle Persone e delle Par; Opportunita.
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* Vista la Determinazione n. 292 del 20 ottobre 2009 - Atto di assegnazione del personale
agli Uffici del Servizio PGS,

* Vista la Determinazione del Direttore del’Area Organizzazione e Riforma
dell’Amministrazione n. 47 del 25/10/2012, come rettificata dalla Determinazione n. 49
del 30/10/2012, di conferimento della Direzione dell Ufficia Accreditamenti.

* Vista la Deliberazione di Giunta regionale n. 2271 del 31/10/2014, avente ad oggeftto
“Organizzazione Servizi dell’Area Politiche per la promozione della salute delle persone e
delle pari oppartunita - modifica e integrazione delia deliberazione di giunta regionale n.
1112/2011 e s.m.i.":

* Visto il Decreto del Presidente delia Giunta Regionale 12 novembre 2014 n. 743, ad
oggetto “Organizzazione Servizi dell’Area Palitiche per {a promozione della salute delle
persone e delle pari opportunity”, pubblicato sul BURP n. 161 de| 20/11/2014;

* Vista la Determinazione Dirigenziale n. 1 del 15/01/2015 di proroga dell'incarico di Alta
Professignalita  “Analisj normativa, monitoraggio e gestione autorizzazione ed
accreditamento strutture sanitarie pubbliche e private”.

In Bari presso la sede del Servizio Programmazione Assistenza Ospedaliera e Specialistica e
Accreditamento, sulla base dell’istruttoria espletata dallAlta Professianalita “Analisi
normativa, monitoraggio e gestione autorizzazione ed accreditamento strutture sanitarie
pubbliche e private” e confermata dal Dirigente dell’Ufficio Accreditamenti, riceve la
seguente relazione.

Con D.GR. n. 1789 del 06/08/2014, avente ad oggetto: “Rimadulazione tipologia
prestazioni di rigbilitazione ex ort. 26 L.R. n. 833/1978 da porte dell'Associazione “La Nostrg
Famiglia”, con sede in Ostuni alla vio Dei Calli 5/7°, & stata disposta la rimodulazione delle
prestazioni riabilitative erogate dall’Associazione “La Nostra Famiglia” nei seguenti termini:

a) riduzione delle prestazioni residenzialida n. 55 p.l. a n. 45 p.l;
b) riduzione delle prestazioni semiresidenziali da n. 190 a n. 100 pl;
c} incremento delle prestazioni ambulatoriali dan. 250/die a n. 500/die;

articolate nef tre presidi di riabilitazione di Ostuni, Brindisi e Lecce, come nel seguente

schema:
Centro di Riabilitazione di Ostuni
. . Retta Giornate
Tipologia Numero Retta standard | ) .
differenziata attivita
RESIDENZIALE 45 p.l. 30 15 365
SEMIRESIDENZIALE | 50 p.l. 20 30 270
250 Prestazioni medie
AMBULATORIALI o7 Trestaziont medie 270
L giornaliere J
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Centro di Riabilitazione di Brindisi

! . Rett Giornat,
Tipalogia Numero Retta standard | | ? ) rorn. ?
differenziata attivita
SEMIRESIDENZIALE | 50 p.l. 20 30 270
125 Prestazioni medie|
) . 270
L giornaliere
Centro di Rlabilitazione di Lecce
. . Retta Giarnate
Tipolagia Numero Retta standard | | ) r .
differenziata attivité
125 Prestazioni medie
AMBULATORIALI . ) - --- 270
giornaliere

e da attuarsi secondo le regole e fe procedure previste dalta L.R. n. 8/2004 ai fini
dell’aggiornamento delle autorizzazioni e degli accreditamenti precedentemente conseguiti.

Con nota prot. n. 2188/2014 del 03/09/2014, I'Associazione “La Nostra Famiglia ha
presentato, quindi, istanza di autorizzazione all‘esercizio e accreditamento istituzionale per i
presidi di riabilitazione, gia provvisoriamente accreditati, siti nei comuni di Ostuni, Brindisi e
Lecce, in conseguenza della suddetta rimodulazione.

Con nota prot. AOO_081/3194/APS1 del 22/09/2014, precisato che per i presidi
ambulatoriali il rilascio dell'autorizzazione aggiornata secondo la succitata rimodulazione, ai

sensi dell’ articolo 8, comma 4, L.R. n. 8/2004, rientrasse nella competenza del Comune ove
ha sede il medesimo presidio e non in quella della Regione, guesto Servizio ha invitato:

. il Dipartimento di prevenzione della ASL BR ad effettuare la verifica dei requisiti

minimi di cui alla Sezione D, punto D.01, R.R. n. 3/200S e s.m.i. ai fini dell'autorizzazione
all’esercizio dei presidi residenziali e semiresidenziali di riabilitazione, ubicati in Ostuni
alla via Dei Colli $/7 e in Brindisi alla Contrada Lo Spada, nella nuova configurazione
delle prestazioni cosi come sopra illustrata nefl'apposito schema e prevista dalla citata
deliberazione di Giunta Regionale n. 1789;

. il Dipartimento di prevenzione della ASL BA ad effettuare la verifica dei requisiti
ulteriori di cui al R.R. n. 3/200S e s.m.i. ai fini dell’accreditamento dei presidi residenziali
e semiresidenziali di riabilitazione, ubicati in Ostuni alla via Dei Colli 5/7 e in Brindisi alla
Contrada Lo Spada, nella nuova configurazione delle prestazioni cosi come sopra
illustrata e prevista dalla citata deliberazione di Giunta Regionale n. 1789,
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Con nota prot. 72110 del 22/10/2014 il Dipartimento di Prevenzione del’ASL BR ha
comunicate  Pesite  delle  verifiche disposte con la sopracitata nota prot.
AOO_081/3194/APS1 del 22/09/2014, attestanda Ia sussistenza dei requisiti minimi previsti
dalla Sezione D, punto D.01 del RR. n. 3/2005 ed esprimendo parere favorevole
allautarizzazione allesercizio dei presidi di Ostuni {n. 45 p.. residenziali e n. 50 p.l
semiresidenziali) e Brindisi (n. 50 p.|. semiresidenziali). Alfa predetta nota sono stati allegati i
relativi verbali di sopralluogo.

Con nota prot. 3623/2014 del 21/11/2014 I'associazione “La Nostra Famiglia” ha illustrato e
peculiarita della funzione assistenziale prestata e del relativo personale addetto {di cui &
stato allegato un prospetto neminativo con indicazione di titoli di studio, mansioni ed anni
di servizio), parte del quale non & munito dello specifico titolo di Operatore socio sanitario,
A tale proposito la stessa associazione ha prospettato alcune opzioni in ordine ad un
eventuale percorso integrative di formazione professionale del proprio personale non
munito del titolo di 0S5.

Con nota prot. 3892/2014 12/12/2014 la sopra citata Associazione ha trasmesso gli atti
comunali di aggiornamento delle autorizzazioni allesercizio dei predetti presidi
ambulatoriali di Ostuni (autorizzazione prot. 33851 del 31/10/2014), Brindisi {autorizzazione
prot. 69 del 28/10/2014) e Lecce {autorizzazione sanitaria n. 77/2014/1G dell'11/12/2014).

Con nota prot. 228327 UOR 09 ~ Direz. del 16/12/2014 il Dipartimento di Prevenzione
dell’ASL BA ha espresso il parere favorevole “af rilascio dell’accreditamento istituzionale per
i Presidi di riabilitazione funzionale dei soggetti partatari di disabilita fisiche, psichiche e
sensoriali ex art. 26 L. n. 833/1978, gid prowvisoriamente accreditoti, gestiti dalla
Associaziane “La nostra Famiglia”, che possiedono i requisiti igienico edilizi, tecnico sanitari,
organizzativi e di personale minimi ed ulteriori di cui al R.R. n. 3/2005 sezigne D punto D.01
nella nuova configurazione delle prestazioni come prevista dalla DGR n. 1789 del
06/09/2014:

Centra di Riabilitazione di Ostuni — via Delli Colli n. 5/7
* tipologia Residenziale n.45p.1
* tipologia Semiresidenziale n. 50 p.l.
Centro di Riabifitazione di Brindisi— Contrada Lo Spada
*  tipolagia Semiresidenziale n. 50 p.1."

Nella medesima nota il Dipartiments ha precisato, inoltre, che “Sono fatte salve daf
presente parere le valutazioni relative allg qualifica ed i titoli professionali del “personale
addetto all‘assistenza” per le determinazion; che codesto Ente vorra adottare in merito al
quesito di parte nota protocollo n. 3263 del 21.11.2014, pervenuta per conoscenza g questo
Dipartimento”.
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Con nota prot. AOO_151/13933 del 19/12/2014, ai fini del predetto aggiornamento
dell'accreditamento istituzionale, questo Servizio ha poi invitato il Dipartimento di
Prevenzione della ASL BA ad effettuare la verifica dei requisiti ulteriori strutturali,
tecnofogici ed organizzativi, identificati nella Sezione B, punto B.02.01 {Centro
Ambulatoriale di Riabilitazione) de! R.R. n. 3/2005, dei presidi ambulatoriali di riabilitazione,
ubicati in Ostuni alla via Dei Colli S/7 e in 8rindisi alia Contrada Lo Spada, nella nugva
configurazione delle prestazioni ambulatoriali cosi come sopra illustrata nell’apposito
schema e prevista dalla citata deliberazione di Giunta Regionale n. 1789.

Con nota prot. AOO_151/13934 del 19/12/2014, sempre ai fini del predetto aggiornamento
dell'accreditamento istituzionale, questo Servizio ha invitato anche il Dipartimento di
Prevenzione defla ASL BR ad effettuare la verifica dei requisiti ulteriori strutturali,
tecnologici ed organizzativi, identificati nella Sezione B, punto B.02.01 (Centro
Ambulatoriale di Riabilitazione) del R.R. n. 3/2005, del presidic ambulatoriale di
riabilitazione ubicato in Lecce alla via per Arnesanog n. 18, piano terra e parte del primo
piano, nella nuova configurazione delle prestazioni ambulatoriali,

Con nota prot. 4143 del 20/01/2015 (integrata dalla successiva nota prot. 9247 del
09/02/2015) il Dipartimento di Prevenzione dell’ASL BR ha comunicato, con allegato
"Verbale di constatazione” il parere favorevole per la conferma dell’accreditamento del
Centro ambulatoriale sito nel comune di Lecce per Ferogazione di n. 125 prestazioni medie
giornaliere.

Con nota prot. 20427 UOR 09 — Direz. del 30/01/2015 il Dipartimento di Prevenzione
dell’'ASL BA ha espresso il parere favorevole “af rilascio delf'accreditamenta istituzionale per
i “Centri Ambulatoriali di Rigbilitazione dei “Presidi di rigbilitazione funzionale dei soggetti
partatori di disabilita fisiche, psichiche e sensorial”, siti nei comuni di Ostuni alla via Dei Colli
n. 5/7 e di Brindisi alla Contrada Lo Spada, gestiti dalla Associazione “La nostra Famiglia®,
con sede legale in Ponte Lambro (CO) alla via Don Luigi Monza n. 1, che possiedono i
requisiti igienico edilizi, tecnico sanitari, organizzativi e di personale minimi ed ulteriori di cui
al R.R. n. 3/2005, Sezione B punto 8.02.01, nella nuova configurozione delle prestazioni
come prevista dalla DGR n. 1789 del 06/09/2014”. A tale nota @ stato allegato fascicofo
istruttorio.

Considerato che:

-ifR.R. n. 3/2005, Sezione D, punto D.01, in ordine al personale “addetto alf’‘assistenza” non
richiede specificamente personafe munito del titolo di 0SS;

- tutto it personale presso i presidi residenziali e semiresidenziali in oggetto, non munito di
titolo di O5S, & stato assunto con qualifica di “Assistente socio-sanitario con funzieni
educative” o "Assistente/Accompagnatore disabili”, svofgendo ie funzioni inerenti a dette
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qualifiche per un periodo di tempo non inferiore ai 10 anni, con conseguente acquisizione di
una esperienza pluriennale ne) campo;

- i compiti svolti in generale dagli “oddetti all'assistenza”, nel caso di specie, sono il pit delle
volte assorbiti e/o integrati dalle funzioni espletate dagli Educatori presenti in numero pil
che congruo (24 per il presidio di Ostunie n. 11 per quello di Brindisi) ed i quali, rispetto alla
tipologia dell’'utente in eta infantile efo evolutiva, assumono un ruolo determinante nel
peculiare percarso riabilitativo di tale utente.

Ritenuto, quindi, soddisfatto il requisito organizzativo {minimo ed ulteriore) previsto dal R.R.
n. 3/2005 nella Sezione D, punto D.01 in ordine al personale “addetto oll'ossistenza”, come
del resto attestato dal Dipartimento di Prevenzione dell’ASL BR con ia suddetta nota prot.
72110del 22/10/2014.

Tanto premesso e considerato, in esecuzione della D.G.R. n. 1789 del 06/08/2014 e ai sensi
degli articoli 8 e 24, LR. 8/2004 s.m., si propone di aggiornare e confermare
i'autorizzazione all’esercizio e I'accreditamento istituzionale dell’Associazione “La Nostra
Famiglia”, con sede in Ostuni alla via Dei Colli 5/7, per i presidi residenziali, semiresidenziali
ed ambulatoriali di riabilitazione ex art. 26 L. n. 833/78, siti nei comuni di Brindisi, Ostuni e
Lecce, per rimodulazione della tipologia delle prestazioni di cui alla D.G.R. n. 1789 succitata,
come da prospetto che segue:

Centro di Riabilitazione di Ostuni alla via Dei Colli n. 5/7

Tipologia Numero

RESIDENZIALE 45 p.l.
SEMIRESIDENZIALE | 50 p.i.

AMBULATORIALI 250 Prestazioni medie giornaliere

Centro di Riabilitazione di Brindisi alla Contrada Lo Spada

Tipalogia Numero
SEMIRESIDENZIALE | 50 p.l.

125 Prestazioni medie giornaliere

Centro di Riabilitazione di Lecce alla via per Arnesano n. 18

Tipologia Numero

AMBULATORIAL! 125 Prestazioni medie giornaliere

VERIFICA Al SENS! DEL D.Lgs. 196/03
Garanzie alla riservatezza
La pubblicazione dell’atto all’Albo, salve le garanzie previste dalia legge 241/90 in tema di

6
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accesso ai documenti amministrativi, avviene nel rispetto della tutela alla riservatezza dei
cittadini, secondo quanto disposto dal Digs 196/03 in materia di protezione dei dati personali
e dal vigente regolamento regionale n. 5/2006 per il trattamento dei dat! sensibili e giudiziari.
Ai fini della pubblicita legale, I'atto destinato alla pubblicazione & redatto in modo da evitare
la diffusione di dati personali identificativi non necessari ovvero il riferimento a dati sensibili,
qualora tali dati fossero indispensabili per Fadozione dell’atto, essi sono trasferiti in
documenti separati, esplicitamente richiamati.

ADEMPIMENTI DI CUI ALLA L.R. 28/01 e successive modificazioni ed integrazioni.

Il presente provvedimento non comporta alcun mutamento qualitativo o quantitativo di
entrata o di spesa né a carico del Bilancio della Regione né a carico degli Enti per i cui debiti i
creditori potrebbero rivalersi sulla Regione e che & escluso ogni ulteriore onere aggiuntivo
rispetto a quelli gia autorizzati a valere sullo stanziamento previsto dal bilancio regicnale.

Il Dirigente Ufficio Accreditamenti
{ ; astr?)

IL DIRIGENTE RESPONSABILE DEL SERVIZIO PROGRAMMAZIONE ASSISTENZA OSPEDALIERA
E SPECIALISTICA E ACCREDITAMENTO DELL’ ASSESSORATO ALLE POLITICHE DELLA SALUTE

Sulla base delle risuftanze istruttorie innanzi iliustrate, letta la proposta formulata dalla A.P.
“Analisi normativa, monitoraggio e gestione autorizzazione ed accreditamento strutture
sanitarie pubbliche e private” e confermata dal Dirigente dell’Ufficio Accreditamenti;

Viste le sottoscrizioni poste in calce al presente provvedimento dalla A.P. “Analisi normativa,
monitoraggio e gestione autorizzazione ed accreditamento strutture sanitarie pubbliche e
private” e dal Dirigente dell’Ufficio Accreditamenti.

DETERMINA

in esecuzione deila D.G.R. n. 1789 del 06/08/2014 e ai sensi degli articoli 8 e 24, L.R. 8/2004
s.m.i, di aggiornare e confermare !'autorizzazione all’esercizio e Iaccreditamento
istituzionale dell’ Associazione “La Nostra Famiglia”, con sede in Ostuni alla via Dei Colli 5/7,
per i presidi residenziali, semiresidenziali ed ambulatoriali di riabilitazione ex art. 26 L. n.
833/78, siti nei comuni di Brindisi, Dstuni e Lecce, per rimodulazione della tipologia delle
prestazioni di cui alla D.G.R. n. 1789 succitata, come da prospetto che segue:

Centro di Riabilitazione di Ostuni aila via Dei Colli n. 5/7

Tipologia Numero
RESIDENZIALE 45 p.L
SEMIRESIDENZIALE 50 p.l.

AMBULATORIALI 250 Prestazioni medie giornaliere

Centro di Riabilitazione di Brindisi alla Contrada Lo Spada
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Tipologia Numero

SEMIRESIDENZIALE 50 p.l.

125 Prestazioni medie giornaliere

Centro di Riabilitazione di Lecce alla via per Arnesano n. 18

Tipologia Numero

AMBULATORIAL 125 Prestazioni medie giornaliere

Di notificare il presente provvedimento:
- Al legale rappresentante dell’Associazione “La Nostra Famiglia” con sede in Ostuni alla
via Dei Colli 5/7;
- Al Direttore Generale dell’ASL BR;
- Al Direttore Generale dell’ASL LE.

Di pubblicare il presente provvedimento sul Bollettino Ufficiale della regione Puglia.
Il presente provvedimento:

- sara pubblicato all’Albo del Servizio PAOSA {ove disponibile).

- sara trasmesso in copia conforme alloriginale alia Segreteria della Giunta Regionaie ed in
copia al Servizio Bilancio e Ragioneria;

- sara trasmesso al Servizio Comunicazione Istituzionale della Regione Puglia per gli
adempimenti di cui all'art, 23 del D.Lgs n. 33/2013;

- sara disponibile nel sito ufficiale deila Regione Puglia (ove disponibile Falbo telematico);

- il presente atto, composto da n. 09 facciate, & adottato in originale;

- viene redatto in forma integrale. o

I sottoscritti attestano che il procedimento istruttorio & stato espletato nel rispetto della vigente
normativa regionale, nazionale e comunitaria e che il presente schema di provvedimento,
predisposto ai fini dell’adozione dellatto finale da parte del Dirigente Responsabile di Servizio, &
conforme alle risultanze istruttorie.

L'A.P. “Analisi normativa, monitoraggio e gestione autorizzaziopeeZgﬁrgdit inento strutture
sanitarie pubbliche e private” (Felice Altamura) % ze "";/

I Dirigente Ufficlo Accreditamenti (Mauro Nicastro) //%@4
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Il presente provvedimento, ai sensi di quanto previsto dall’art. 16-comma 3- del D.P.G.R.
n. 1? el 22/2/200§, viene pubblicato all’Albo del Servizio PADSA
dal -97- 2015 al

| Responsabil

YIS Muw

Regione Puglia
Servizio Programmatzione Assistenza Ospedaliera
e Specialistica e Accreditamento

Il presente atto originale, composto da n° /UM Q/ facciate, comprese gli allegati, é
depositato presso il Servizio PAOSA, Via Gentile n. 52, Corpo E2, piano 1.

Bari,,/é-V&Z Z"O‘(‘;

I Responsabile;
W Lmtwﬁ
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